






























































































































実習の服装は，BST と同様黒ズボンに KC をもって行きました。現地の学生は普段着の上に白衣です。
白衣の方があまり洗わなくないいので楽かもしれません。
＊大学周辺は公共交通が発達しておらず，教授にはレンタカーを借りることを勧められました。日本の免許
証で運転できるのですが，持って来た人が少なかったので借りませんでした。買い物や観光に行くときは
タクシーが安いのでそれを利用してもいました。病院までは歩いて１５分ほどですが，学生が送ってくれた
ので，車はなくても全く不自由しませんでした。
勉強道具は電子辞書とイヤーノートのみで行ってしまいました。イヤーノート以外に持って行くなら，
薬，身体診察，症候学の本などかなと思いました。
教授の勧めで，現地のプリペイド式携帯を５人で１台買いました。それを買うまでは海外でも使える日本
の携帯で教授からの電話を受けて待ち合わせなどしていましたが，それだと高くついてしまうので，買っ
たが良いです。学生との連絡にも必要です。
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行く前の勉強は，１００cases のうち１０問を５人で解き残りを自分で勉強したのと，問診が英語で取れるよ
う２回ほど５人で練習しました。医学の単語を覚えておいたのは非常に役に立ちました。スカイプを使っ
た英語のレッスンも受けていました。
お金は，宿舎代が２万１０００円くらいで，授業料はかかりませんでした。現金は多めに持って行きました
が，節約したこともあり，マレーシアで使ったお金は，宿代，生活費，交通費，お土産代すべて合わせて
３万５０００円で済みました。しかしナシムル教授に「そんなに高くはないが来年は授業料をもらうと思うか
た伝えておいてほしい」と言われましたし，先輩方は払っていたようなので，来年はもう少しかかるかも
しれません。飛行機代は６万円くらいでした。
食事は学食があり，ご飯，チキン，野菜炒めなどで，２００円くらいととても安いです。
６．海外留学を終えての感想
行く前は不安でいっぱいでしたが，終えみて，行くことにして本当に良かったと思いました。そう思う一
番の理由は，度胸がついたことです。初めの頃はレクチャーなどで学生達が発言をしていても自分は目を伏
せて黙っていましたが，終わりの頃には下手な英語でもおじけずに自分の意見を言えるようになったこと
に，満足しています。次に海外に行くチャンスがあるのかはわかりませんが，それまでには度胸に加え英語
力もつけておきたいというモチベーションが上がったことも良かったと思います。
このようなチャンスを与えてくださった山城先生，一緒に行ってくれた４人に本当に感謝しています。
今回学んだこと，感じたことを卒業後に活かせるようにしたいです。
７．カンボジア（シエムリアプ）滞在について
一緒にマレーシアに行った小林玲さんの取り計らいのおかげで，カンボジアにも行くことができたのでそ
れについても報告します。
カンボジアの歴史や医療の現状については今まで全く知識がなく，出発前にインターネットで少し調べた
程度で行ってしまいましたが，色々と見たり聞いたりする中で考えさせられることが多く，とても有意義で
した。ボランティアをしている漆原ご夫妻のおかげで，マザーテレサ修道会養護施設（孤児院）訪問，オー
村小学校訪問，アラン幼稚園訪問，など，普通ではできないような貴重な経験ができ，本当に感謝していま
す。中でも私は，カンボジアの村でボランティアをしている看護師のシスター谷村の話に感動したため，そ
のとき感じたことを述べようと思います。
私はカンボジアを見て，不思議に思ったのは，なぜ日本と違いそんなに沢山の他の国の援助を受けなけれ
ばならないのかということでした。他の国の援助で建てられたきれいな学校を見て，自分の国なのだから自
分の国のペースでそれなりにやっていけばいいのではないのかと疑問を感じていました。しかしシスターの
話を聞いて，ポルポト派が知識階級を虐殺し，子供を大人から離して育ててしまったことが，今でも影を落
としているということがわかりました。私はそれまで，大人が殺されてもまた子供が育つのだし，時が経て
ば元に戻るのだろうと簡単に考えていました。しかし，親に育てられた経験のない人は子の育て方がわから
なかったり，病院というものを知らない人は受診の仕方がわからなかったり，病院にかかったことのない医
療従事者は患者に対する責任の意味がわからなったりと，私たちが普通に身に付けてきたことが，わからな
い人が多いのだといいます。大人から子供への常識や倫理観の伝達が一度切られると，そう簡単には修復で
きないということを知り，今まで自分が当たり前にここまで育ったことに感謝したい気持ちになりました。
また，カンボジア人に奨学金を出して医師にしても，貧しい農村での医療に貢献せずエリートとして都会の
病院での道を選ぶ人もいるという話を聞いて，働くならきれいで交通の便が良くて大きい病院がいいとしか
思っていなかった私は少し耳が痛い気分になり，地域医療などで自分が将来で役に立つことも考えようと思
えるようにもなりました。
今回，カンボジアの歴史や医療の現状について学んだことで，自分の国における教育の重要性や地域医療
の必要性などについても考えさせられ，少しは成長できたと思えたことを，とても嬉しく思います。
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